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Auf Veranlassung der oben genannten Behorde unterzog sich Herr SEll® am
19.07.2021 einer medizinisch-psychologischen Fahreignungsuntersuchung. Herr il
@ hat die Neuerteilung der Fahrerlaubnis zum Filhren von Kraftfahrzeugen der Klassen
A, B beantragt. Behdrdlicherseits bestehen jedoch erhebliche Bedenken beziiglich der
Eignung des Untersuchten zum Fuhren von Kraftfahrzeugen.

Diese Bedenken beziehen sich auf folgende Sachlage:

29.09.2019 - Trunkenheitsfahrt mit dem Fahrrad (gegen 21.04 Uhr) mit einer Blutal-
koholkonzentration von 1,90 Promille zum Zeitpunkt der Blutentnahme
21.53 Uhr.

Fragestellung d%wa[tungsbeh&rde

Ist zu erwarten, dass die zu begutachtende Person auch zukinftig ein fahrerlaubnisfrei-
es Fahrzeug unter Alkoholeinfluss fihren wird, so dass dadurch die Eignung zum Fih-

ren von Fahrzeugen ausgeschlossen ist? Liegen als Folge eines unkontrollierten Alko-

holkonsums Beeintrachtigungen vor, die das sichere Flhren eines Fahrzeugs in Frage

stellen? Kann ein fahrerlaubnisfreies Fahrzeug nur unter bestimmten Beschrankungen

bzw. Auflagen geflihrt werden?

Ist die Fahrt mit dem erlaubnisfreien Fahrzeug als bewusste Strategie anzusehen um
eine Fahrt unter Alkoholeinfluss mit einem Kraftfahrzeug zu vermeiden oder hatte statt
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einer Fahrt mit dem erlaubnisfreien Fahrzeug genau so gut eine Fahrt mit einem Kraft-
fahrzeug stattfinden kénnen?

Zusatzlich ist zu kldren, ob Uber die bloRe Alkoholgewdhnung hinaus Umsténde daflr
ersichtlich sind, dass die zu begutachtende Person zukunftig mit erhdhter Wahrschein-
lichkeit auch mit einem Kraftfahrzeug unter Alkoholeinfluss im Stralenverkehr auffallig
wird, so dass dadurch auch die Eignung zum Fiihren von Kraftfahrzeugen ausgeschlos-
sen ist. Liegen als Folge eines unkontrollierten Alkoholkonsums Beeintrachtigungen vor,
die das sichere Filhren eines Kraftfahrzeugs der Gruppe 1 in Frage stellen?

Das vorliegende Gutachten wurde auf der Grundlage der Festlegungen in der geltenden
Fahrerlaubnis-Verordnung (FeV) zur Begutachtung der Eignung zum Flhren von Kraft-

§raeh _-_-f,ahrzeglgen erstellt. A T T
W13 5 8 N T
Bei der Erhebung und Interpretation der Befunde wurden lnsbesondere folgende wis-
senschaftliche Grundlagen einbezogen:
g i.,g‘&
«GA, — Urteilsbildung in der Fahreignungsbegutachtung — Beurteilungskriterien, 3. Aufla-

ge 2013, Hrsg.: DGVP/DGVM, Schubert, W. Dittmann, V. Brenner-Hagtmann, J.,
Kirschbaum Verlag Bonn "

— Begutachtungsleitlinien zur Kraftfahreignung (Bearbeitet von Gracmann, N., Alb-
recht, M., Bundesanstalt fiir Stralenwesen) in der Fassung vom 28. Oktober
2019 (VKkBI. S. 775).

Entsprechend der Fahrerlaubnis-Verordnung sind Fahreignungsuntersuchungen an-
lassbezogen durchzufiihren. Es war demzufolge nicht auf die Gesamtheit der Person-
lichkeit des Untersuchten einzugehen, sondern es waren nur solche Eigenschaften, Fa-
higkeiten und Verhaltensweisen zu betrachten, die fiir die Kraftfahreignung von Bedeu-
tung sind (vgl. Anlage 4a Punkt 1b der FeV). )

Zu Beginn der Untersuchung hat die Gutachterin Herr =" Uber Gegenstand und
Zweck der Untersuchung, den gesamten Untersuchungsablauf und die Verfahrenswei-
se bis zur Versendung des Gutachtens informiert.

Zur Vorgeschichte und Prognose

Begrindung der Eignungsbedenken

Eine besondere Rolle bei der Betrachtung der Vorgeschichte spielt die sehr hohe Blut-
alkoholkonzentration (1,90 Promille), die bei dem Untersuchten nach der aktenkundigen

Trunkenheitsfahrt mit dem Fahrrad registriert wurde. Ein solcher Promillewert ist bei
einer kontrollierten Trinkweise nicht anndhernd zu erreichen.

Die Blutalkoholkonzentration (BAK), die nach einem Trunkenheitsdelikt gemessen wird,
kann als Hinweis auf die Art und den Umfang des jeweiligen Alkoholgenusses interpre-
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tiert werden. Trinkversuche haben gezeigt, wie sehr man die gesellschaftsiibliche Alko-
holgewbhnung und Trinkmenge liberschreiten muss, um die bei Trunkenheitsdelikten in
der Regel vorliegende Blutalkoholkonzentration von 1,3 Promille und mehr erreichen zu
kénnen. Personen, die gewohnt sind, im sozial Ublichen Rahmen Alkohol zu kon-
sumieren, erreichen meist nur eine Blutalkoholkonzentration unter 0,8 Promille.

Weiterhin muss festgestellt werden, dass man in der Regel ganz erhebliche Mengen
Alkohol zu sich nehmen muss, um eine Blutalkoholkonzentration von 1,6 Promille oder
mehr zu erreichen. Bei solchen Mengen kann man durchaus von exzessivem Trinken

sprechen. Gleichzeitig muss von einer Uberdurchschnittlichen Alkoholgewdhnung aus-
gegangen werden.

Zur diagnostischen Bedeutung von BAK-Werten ist auszuflihren, dass verkehrsmedizi-
nische und verkehrspsychologische Untersuchungen darauf hindeuten, dass der so ge-
nannte Geselligkeitstrinker alkoholische Getréanke allenfalls bis zu einem Blutalkoholge-
halt von 0,8 bis 1,0 oder maximal etwa 1,3 Promille vertragt und zu sich nehmen kann.
Personen, die Blutalkoholwerte Uber 1,6 Promille erreichen, leiden bereits an einer dau-
erhaften ausgepragten Alkoholproblematik (vgl. dazu Perrine et al. 1971, Kunkel 1985
und 1987, Stephan 1988, Salger 1990 und Krlger 1990). Aus den Ergebnissen von
Trinkversuchen kann mit an Sicherheit grenzender Wahrscheinlichkeit abgeleitet wer-
den, dass Konzentrationstoleranzen von Uber 1,3 Promille von sozialen Trinkern, d. h.
also von Personen, die trinkanlassbezogen nicht mehr als 2 | Bier oder 1 | Wein (zu-
sammengenommen nicht mehr als 80 g Alkohol) aufnehmen, in der Regel nicht erreicht
werden. Bereits bei deutlich geringeren taglichen Trinkmengen muss im Ubrigen bei
chronischem Konsum mit gesundheitlichen Folgeschaden gerechnet werden. Mdller
(1976) fuhrt zum Zusammenhang zwischen erreichter BAK und Trinkgewohnheiten aus:
,Die Uberschreitung der 0,8 Promillegrenze setzt Trinkgewohnheiten voraus, die man in
der Durchschnittsbevélkerung nicht ohne Weiteres erwarten darf. Trinkversuche zeigen
immer wieder, dass die normal Trinkgewohnten sich ab 0,8 Promillé bereits stark beein-
trachtigt flihlen und oft spontan angeben, sie wirden in diesem Zustand nicht mehr fah-
ren wollen.” Zu ahnlichen Ergebnissen kamen die zuvor genannten Autoren Perrine et
al., die davon ausgehen, dass normale bzw. soziale ,Alkoholkonsumenten® in der Regel
lediglich BAK-Werte von etwa 0,7 Promille erreichen [Quellenangaben: Kruger, H.-P.
Absolute Fahruntlichtigkeit bei 1,0 Promille — die falsch gesetzte Grenze, Blutalkohol
1990, 27, S. 192 — 201; Kunkel, E. Angaben zum Trinkverhalten. Soziales Trinken und
Blutalkoholkonzentration. Blutalkohol, 1985, 22, S. 341 — 356; Kunkel, E. Kontrolliertes
Trinken und Abstinenz als Therapieziele bei Alkoholikern, Suchtgefahren 33, 1987, S.
383 — 404; Muller, A. Der Trunkenheitstater im Stralenverkehr der Bundesrepublik
Deutschland. Frankfurt: Lang 1976; Perrine, M. W. et al. Alcohol and Highway Safety;
Behavioral and Medical Aspects. U.S. National Highway Safety Administration, Final
Report. Springfield 1971; Salger, H. Die Zerstérung des Vertrauens in eine gefestigte
Rechtsprechung — 1,1 Promille als neuer Grenzwert der absoluten Fahruntlichtigkeit.
Blutalkohol, 1990, 27. S. 1 — 8 (Sonderdruck); Stephan, E. Trunkenheitsdelikte im Ver-
kehr und Alkoholmissbrauch. Blutalkohol, 1988, 25, S. 201 — 227].

Von der durchschnittlich alkoholgewohnten Bevolkerung werden Werte von 1,6 Promille
und mehr nicht erreicht (vgl. Stephan 1986, 1988, Kriiger 1995). So gesehen ist das
einmalige Erreichen/Uberschreiten der 1,6 Promillegrenze (auch ohne aktive Verkehrs-
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teilnahme) als Beleg fiir einen gesundheitsschadigenden bzw. missbrauchlichen Um-
gang mit dem Alkohol anzusehen und der Bereich zwischen 1,3 Promille bis 1,6 Promil-
le — ohne oder in Verbindung mit einer aktiven Verkehrsteilnahme — kann als Uber-
gangsbereich/“Grauzone” gelten. Wird im StralRenverkehr auch bei einer einmaligen
Trunkenheitsfahrt — mit oder ohne Ausfallerscheinungen — ein solcher BAK-Wert fest-
gestellt, wird hierdurch der Verdacht auf I&angerfristigen missbrauchlichen Umgang mit
dem Alkohol nahe gelegt.

Es muss in einem solchen Fall ein vom ublichen Konsumverhalten (starker) ab-
weichendes (d. h. abnormes) Trinkverhalten (entsprechend der Kriterien des DSM V)

vorgelegen haben, welches durch ein entsprechendes , Training“ mit Alkohol erworben
wurde:

-dieser problematische Umgang muss sich liber einen langeren Zeitraum (Monate, evtl.
Jahre) erstreckt haben

- die physiologische Barriere wurde iberschritten (kein Abbruch der Trinkhandlung in-
folge Ubelkeit/Erbrechen)

- die psychologische Sperre (kein Genuss-, sondern Wirkungstrinken) wurde ebenso
Uberschritten wie die soziale Norm (erheblich mehr Alkohol pro Trinkepisode als von
der iberwiegenden Mehrheit im Tagesdurchschnitt konsumiert).

[Quellenangaben: Stephan, E. (1986). Die Legalbewahrung von

nachgeschulten Alkoholersttatern in den ersten zwei Jahren

unter Berlcksichtigung ihrer BAK-Werte. Zeitschrift flr

Verkehrssicherheit, 23, S. 2-9; Stephan, E. (1988).

Trunkenheitsdelikte im Verkehr und Alkoholmissbrauch — ein

Abschied von individuellen und gesellschaftlichen lllu-

sionen ist nétig. Blutalkohol, 25, S. 201-227; Krliger, H.-

P. (Hrsg.)(1995). Das Unfallrisiko unter Alkohol — Analyse,

Konsequenzen, Malnahmen. Stuttgart: G. Fischer].

Voraussetzungen flr eine glinstige Prognose

Da somit erhebliche Aspekte der Vorgeschichte darauf schlieRen lassen, dass mit ahn-
lichen Verhaltenstendenzen auch in Zukunft mit hoher Wahrscheinlichkeit gerechnet
werden muss, sind zur Begriindung einer glinstigen Verkehrsverhaltensprognose fol-

gende Merkmale des Entwicklungsprozesses seit dem Deliktgeschehen (sogenannte
Hypothesen) zu priifen:

- Zunachst ist es erforderlich, dass die zur Beantwortung der behérdlichen Fragestel-
lung erforderlichen Befunde erhoben werden kénnen und im Rahmen der Befundwdirdi-
gung verwertbar sind.

Dazu gehdrt u.a. eine widerspruchsfreie Befundlage. Der Untersuchte kooperiert in ei-
nem situationsangemessenen Maf und die fiir die Problem- und Verhaltensanalyse
notwendigen Hintergrundinformationen sind zu erhalten.
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- Bei Alkoholabhangigkeit sollte eine Entwohnungstherapie oder eine vergleichbare, in
der Regel suchttherapeutische unterstiitzte Problembewaltigung zu einer stabilen Abs-
tinenz gefiihrt haben. Die Abstinenz ist durch geeignete medizinische Untersuchungen

nachzuweisen. Sie sollte motivational gefestigt sein und als stabil bezeichnet werden
kénnen.

- Wenn der Untersuchte nicht dauerhaft in der Lage ist, mit Alkohol kontrolliert umzuge-
hen, ist ein konsequenter und stabiler Verzicht auf den Konsum von Alkohol zu fordern.
Die Abstinenz ist durch geeignete medizinische Untersuchungen nachzuweisen.

- Sofern eine Alkoholgefahrdung vorlag, die sich in gesteigerter Alkoholgew6hnung, un-
kontrollierten Trinkepisoden oder ausgepragten Entlastungstrinken auRerte, liegt nun-
mehr aufgrund eines angemessenen Problembewusstseins ein ausreichend verander-
tes Trinkverhalten vor, so dass von einem dauerhaft kontrollierten Alkoholkonsum aus-
gegangen werden kann.

- Eine unkontrollierte Kopplung bestimmter Trinkanl4sse mit dem Flhren eines Fahr-
zeuges besteht nicht mehr.

- Sollten Defizite festgestellt werden, so ist zu priifen, ob diese durch einen Kurs zur

Wiederherstellung der Fahreignung nach § 70 fiir alkoholauffallige Kraftfahrer gentigend
beeinflussbar sind.

- Ferner diirfen aus verkehrsmedizinischer Sicht keine die Fahreignung ausschlieRen-
den Beeintréchtigungen vorliegen.

- Es dlrfen keine verkehrsrelevanten Beeintréchtigungen der geistigen und/oder psy-
chisch-funktionalen Voraussetzungen bestehen.

Eine im Gesamtergebnis positive Verkehrsverhaltensprognose kann nur dann gestellt
werden, wenn alle fur den Einzelfall relevanten Merkmale des Veranderungsprozesses
(Hypothesen wie oben dargestellt) bestatigt werden kénnen, also alle an den Unter-
suchten zu stellende Anforderungen erfiillt sind. Die behérdlichen Eignungszweifel kdn-
nen nicht ausgerdumt werden, wenn mindestens eine der fiir die Fragestellung zu stel-
lenden Anforderungen nicht erfiillt ist. Dies gilt auch dann, wenn der medizinische bzw.
der psychofunktionale Untersuchungsteil fiir sich genommen zu einer gunstigen Beur-
teilung kommen. Eine einzelne Hypothese tragt also in solchen Fillen das Gesamter-

gebnis. Die Datenerhebung in der psychologischen Exploration erfolgt bis zur Entschei-
dungsreife.

GemaR Anlage 4a, Punkt 2b, der Fahrerlaubnis-Verordnung richtet sich der Umfang
des Gutachtens nach der Befundlage. Bei eindeutiger Befundlage wird das Gutachten
knapper, bei komplizierter Befundlage ausfiihrlicher erstattet.
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Medizinischer Teil - Gutachter: Andrea Menzel, Arztin der BfF

Vorgelegte Befunde

Es wurden flir die behérdliche Fragestellung folgende relevante medizinische Befunde
vorgelegt:

Zwei Bescheinigungen des FTC Miinchen lber die Untersuchung einer Haarprobe auf
das Alkoholabbauprodukt Ethylglucuronid (EtG) in dem geman DIN EN ISO/IEC 17025
fur forensische Zwecke akkreditierten Labor FTC Miinchen (FTC-Nr.: 210125-277 und
210426-282). Ein nach Priifung der Identitdt am 25.01.2021 und am 26.04.2021 ent-

nommener kopfnaher Haarabschnitt wurde jeweils tiber die Lange von 3 cm mit einem

. beweisenden Analyseverfahren (LC-MS/MS) untersucht. Die Entscheidungsgrenze lag

bei 0,007 ng/mg. Ein zweites Haarblndel wurde zur Sicherung einer Rickstellprobe
entnommen. In dem analysierten Haarabschnitt war kein Ethylglucuronid nachweisbar.
Kopfhaare wachsen durchschnittlich einen Zentimeter pro Monat. Ein fehlender Nach-
weis von Ethylglucuronid im Haar spricht nach heutigem wissenschaftlichen Erkenntnis-
stand flr eine Alkoholabstinenz oder aufterst seltene Alkoholaufnahme in dem Zeit-
raum, welcher der untersuchten Haarlédnge entspricht. Die Durchfilhrung der Analyse
entsprach den Vorgaben der Hypothese CTU der Beurteilungskriterien. Der vorgelegte
Befund ist damit gutachterlich verwertbar.

Bescheinigung von Dr. Malaka in Miinchen Uber die Untersuchung einer Haarprobe auf
das Alkoholabbauprodukt Ethylglucuronid (EtG) in dem gemaR DIN EN ISO/IEC 17025
far forensische Zwecke akkreditierten Labor TOXILAB Ludwigsburg. Ein nach Prifung
der Identitdt am 24.06.2021 entnommener kopfnaher Haarabschnitt wurde ber die
Lange von 3 cm mit einem beweisenden Analyseverfahren (LC-MS/MS) untersucht. Die
Entscheidungsgrenze lag bei 0,007 ng/mg. Ein zweites Haarblindel wurde zur Siche-
rung einer Riickstellprobe entnommen. In dem analysierten Haarabschnitt war kein
Ethylglucuronid nachweisbar. Kopfhaare wachsen durchschnittlich éinen Zentimeter pro
Monat. Ein fehlender Nachweis von Ethylglucuronid im Haar spricht nach heutigem wis-
senschaftlichen Erkenntnisstand flr eine Alkoholabstinenz oder duRerst seltene Alko-
holaufnahme in dem Zeitraum, welcher der untersuchten Haarlange entspricht. Die
Durchflihrung der Analyse entsprach den Vorgaben der Hypothese CTU der Beurtei-
lungskriterien. Der vorgelegte Befund ist damit gutachterlich verwertbar.

Anamnese

Die Erhebung der gesundheitlichen Vorgeschichte ergab keine Hinweise auf eine fiir die
Fragestellung der Behorde relevante Erkrankung.

Es besteht keine Dauermedikation, die zu einer Minderung der psychophysischen Leis-
tungsfahigkeit flihren kann.

Eine friihere arztliche Behandlung im Zusammenhang mit Alkoholmissbrauch bzw. ei-
ner Alkoholabhangigkeit wurde ausdriicklich verneint.

Angaben zum Alkoholkonsum:
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Am Tag der Alkoholfahrt (Fahrrad) mit 1,90 %o, am 29.09.2019, habe Herr =—=s=

6 MaR Oktoberfestbier getrunken. Im Zeitraum vor der Alkoholfahrt habe er 2-mal pro
Woche ein Feierabendbier getrunken und an drei von vier Wochenenden. Einmal pro
Monat habe er ahnliche Mengen wie am Tag der Alkoholfahrt getrunken. Nach der Al-
koholfahrt habe er zunachst auf Alkohol verzichtet. Von Weihnachten 2019 bis August
2020 habe er zu insgesamt 5 Anlassen ein alkoholisches Getrank getrunken. Seit Au-
gust 2020 habe er ganz auf Alkohol verzichtet.

Untersuchungsbefunde

32-jahriger Mann in gutem Allgemein- und normalgewichtigem Ernéhrungszustand.

Gewicht: 87 kg bei einer KdrpergroRe von 190 cm.
Blutdruck: 12;0I?O mmHg

Puls: 64/min regelmalig

Herz: auskultatorisch unauffallig

Abdomen: Leber nicht tastbar

Haut: keine bedeutsamen Auffalligkeiten
Vegetativum: unauffallig

Koordination:

Finger-Nase-Versuch sicher

Finger-Finger-Versuch  sicher

Seiltanzergang sicher

Einbeinstand sicher

Pupillenreaktion: prompt

Leberenzym- Gamma-GT 15 U/l (Norm < 60)
werte GOT/ASAT 24 U (Norm < 50)

GPT/ALAT 27 U/l (Norm < 60)
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Psychologischer Teil
Gutachterin: Diplom-Psychologin H. Breuer

Allgemeine Angaben

Mit Unterstitzung durch eine anlassbezogene schriftliche Befragung wurden personli-
che Daten erfragt, die die allgemeine und die berufsbezogene Lebenssituation des Un-
tersuchten betreffen. Die entsprechende Information diente dazu, mégliche Rahmenbe-
dingungen kennenzulernen, die flr die Beantwortung der behérdlichen Fragestellung
von Bedeutung sein konnen. Wie vorn unter Bezug auf die Fahrerlaubnisverordnung
bereits angegeben, werden nachstehend persénliche Daten zur Lebenssituation im
Gutachten nur dann wiedergegeben, wenn sie fir die Beantwortung der Fragestellung
von Bedeutung sind. Folgende Fragebdgen wurden von Herr /====-bearbeitet: ,Fra-
gen zur Person®, ,Fragen zu Alkoholwirkungen®.

Vorgelegte psychologische Befunde

Eine Bescheinigung kdnne der Untersuchte nachreichen.

Verkehrserfahrungen

Hinsichtlich seiner Verkehrserfahrungen teilte Herr === mit, dass er seit 2007 im Be-
sitz eines Fuhrerscheines war. Die durchschnittliche jahrliche Fahrleistung betrug 1.000
km.

Exploration

In der psychologischen Exploration, dem Untersuchungsgesprach zur Vorgeschichte
und zu den jetzt vorherrschenden Einstellungen und Verhaltensweisen, wurden dem
Untersuchungsanlass entsprechend vor allem die Auspragung und Verfestigung der
Trinkgewohnheiten, das Problemfeld der Selbstbeobachtung und Selbstkontrolle bei
Trinkanlassen, der Kenntnisstand zum Problem der Alkoholeinwirkung beim Fiihren von
Kraftfahrzeugen sowie die Vorstellungen des Untersuchten zur Vermeidung von Trun-
kenheitsfahrten angesprochen. Die Angaben von Her==== hierzu wurden z. T. wort-

lich protokolliert. Gegebenenfalls werden die Fragebogenergebnisse hier mit aufgefiihrt.

(Untersuchungsgesprach von 08:50 Uhr bis 09:34 Uhr).

Zu seiner persdnlichen Lebenssituation teilte Herr &====_ mit, dass er Multilingual Ma-
nagement Assistent (Europasekretar) gelernt habe. Er sei Business Koordinator. Er le-
be in einer Lebensgemeinschaft. Hobbys seien: Sport, Computer und Zoobesuche. Sei-
ne derzeitige Lebenssituation beurteile er als gut.
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Explorationsdaten

Auf die Frage, was er heute hier im Gesprach deutlich machen wolle. Herr === gab
an: ,Ich méchte die Zweifel ausraumen. Ich mdchte deutlich machen, ich habe mich

damit befasst, warum es passiert ist und Losungen gefunden, damit es nicht mehr pas-
siert.”

Zu seiner aktenkundigen Trunkenheitsfahrt mit dem Fahrrad vom 29.09.2019, bei der er
mit einer Blutalkoholkonzentration von 1,90 Promille aufgefallen war, sowie zu dem da-
vor liegenden Trinkanlass gab Herr === an: ,Es war ein Oktoberfestsonntag. Es wa-
ren Uber 10 Stunden 6 Liter Bier. Um 10.00 Uhr haben wir uns getroffen, ab 20.00 Uhr
war ich auf dem Heimweg. Ich bin erst mit der S Bahn nach Moosach, da stand das
Fahrrad. Ich bin keine 50 Meter gefahren, dann hat mich die Polizei gesehen und ist mir
hinterher gefahren. Es ging bergab, ich habe mich nur Rollen lassen. Ich habe das Poli-
zeiauto gesehen, bin auf den Gehweg und habe geschoben.”

Befragt, warum er sich in seinem Zustand zum Fahren mit dem Fahrrad entschlossen
habe, berichtete der Untersuchte: ,Es ist ja mit dem Fahrrad auch schon mal passiert.
Das war der Plan in der Frih, wir haben uns entschieden zum Bahnhof zu radeln. Ich
wollte das Fahrrad stehen lassen. Ich wollte schnell heim. Ich habe zu wenig nachge-
dacht Uber die Konsequenzen und habe mich Uberschatzt, weil ich ja die Strecke zwei-
mal am Tag fahre. Ich dachte, ich schaffe das schon.”

Darauf angesprochen, wie er sich die Hohe des Promillewertes erklare, sagte Herr
=== : Die Menge, die ich am Tag getrunken habe. Ich habe ja schon eine Alkohol-

gewohnung, ich vertrage ja viel, sonst hatte ich es ja nicht mehr zum Fahrrad ge-
schafft.”

Ob er eine Alkoholwirkung gespurt habe(?): ,Ja.”

Wie viel Gramm Alkohol in 1 Glas Bier (0,5 1) enthalten sei? — ,20 Gramm. Ich habe es
auch nachgerechnet mit der Formel.”

Auf die Frage, wie er die Trunkenheitsfahrt mit dem Fahrrad bewerte, sagte Herr N6
= ,Das ist hochstgefahrlich.”

Nach seinen Trinkgewohnheiten vor dem Trunkenheitsdelikt mit dem Fahrrad befragt,
antwortete der Untersuchte: ,Unter der Woche zwei Mal hochstens ein Feierabendbier a
0,5 I. Aber am Wochenende habe ich an 3 von 4 Wochenenden getrunken. Ja, im
Schnitt schon 8 Halbe Bier und einmal im Monat kam es zu dem Promillewert wie an
dem Tag.", (Hochste?): ,Ich war eher der Biertrinker. Die Hochstmenge waren 8 Halbe
Bier und 2 Longdrinks. Das wurde mehr am Abend getrunken, wo ich schneller auf die
Promille kam.", Nach Filmrissen oder Blackouts befragt, erklarte der Untersuchte: ,Ja,
hatte ich schon, einmal nach der Abizeit, wo ausgiebig gefeiert wurde.”

Welche Erklarung er heute fiir seinen damals normabweichend hohen Alkoholkonsum
haha?- Na hat Herr &= nehnlfen Nie Arhait war da 1ind nk Wir sind die .lahre
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durchgegangen. Seitdem ich in Miinchen wohne seit 2013 hat es richtig angefangen.
Ich hatte meinen ersten richtigen Job, war von zu Hause weg, ich hatte das erste Mal
arbeitsbedingt Stress. Das hat mich mehr belastet, ich habe in einer WG gewohnt. Nach
einem schlechten Arbeitstag konnte ich mit dem Mitbewohner ein Bier trinken. 2014
habe ich mich von meiner damaligen Freundin getrennt wegen der Entfernung. Das hat
mich mehr belastet als ich dachte. Ich habe neue Freunde gefunden und bin wieder
weggegangen. Ich bin eher ein ruhiger Mensch. Der Alkohol hat mir geholfen kontakt-
freudiger und selbstbewusster zu werden.”, (Heute?): ,Ich bin auf den Sport umgestie-

gen. Meine Freundin trinkt auch selten. Ich wohne mit der Freundin zusammen. Sport
hilft mehr."

Auf die Frage, ob es schon mal Vorsétze gab weniger zu trinken, erklarte Herr S
(?): ,Nein."

Befragt, ob es schon mal Verwarnungén oder Abmahnungen im Betrieb gegeben habe,
sagte Herr === ,Nein."

Auf die Frage, ob erim Leben Probleme aufgrund des Alkoholkonsums gehabt habe
(Arbeitsplatzverlust, Streit in der Familie/Partnerschaft, Schulden, Fihrerscheinverlust),
verneinte der Untersuchte ebenfalls.

Auf die Frage, wie sich die Trinkgewohnheiten von der Trunkenheitsfahrt bis heute wei-
terentwickelt haben, sagte Herr == : ,Das war fiir mich ein Schnitt. Aus Schock habe
ich erst mal gar nichts mehr getrunken. Ich wusste dass eine MPU ansteht und wusste,
dass ich was andern muss. Bis Weihnachten 2019 habe ich nichts getrunken. Dann
habe ich ein Glas Wein a 0,25 | getrunken.”

Nach seinen gegenwartigen Trinkgewohnheiten befragt, gab der Untersuchte an: “Ich
trinke zur Zeit gar nichts. Das kontrollierte Trinken habe ich bis 2020 gehabt. Da gab es
5 Anlasse, wo ich getrunken habe. Ab diesem Tag verzichte ich erst mal auf Alkohol.”

Wie er sich seinen zuklnftigen Umgang mit Alkohol vorstelle? — ,Ich werde wieder was
trinken. Ich habe festgesetzte Anldsse. Nur ganz wichtige Anlasse, so 8 Mal im Jahr.
Dann hochstens ein Biera 0,5 1.*

Darauf angesprochen, warum er die Trinkmengen reduziert habe, zur Zeit keinen Alko-
hol trinke und was sein wichtigstes Motiv hierfiir gewesen sei, sagte Herr &= ,Ich
sehe es als Genuss. lch mdchte nicht mehr zurlickfallen. Die Gesundheit auch, ich bin
ja jetzt viel fitter. Ich mochte auch nicht mehr in den Teufelskreis reinkommen. Ich ken-
ne ja jetzt die Grinde und verhindere das.*

Auf die Frage, wie er seine friheren Alkoholkonsumgewohnheiten bewerten/ einschéat-
zen und ob er sie als problematisch einschatzen wiirde, erklarte Herre=—=,Auf jeden
Fall problematisch. Das war schon Missbrauch.”

Das bedeute (?7): ,Unbedacht, viel zu viel."
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Gefragt, wie er in Zukunft einen Rickfall in normabweichend hohe Trinkmengen aus-
schliefen kdnne, antwortete Herr=====:  Ja, die Methoden, die ich gefunden habe.
Die Grilinde, die ich damals hatte, die l6se ich anders. Hobbys, Sport, meine Freundin,
die mich unterstltzt. Stress ist Sport, das hilft. Probleme versuche ich mehr durch Re-
den zu I6sen. Friher habe ich mir ja die Probleme schon getrunken.”

Gutachterlicherseits nach persénlich erlebten Veranderungen im psychischen, physi-
schen und sozialen Bereich in Bezug auf seine veradnderten Trinkgewohnheiten befragt,
erklarte der Untersuchte: "Ich bin viel fitter. Die Wochenenden sind nutzbarer geworden.
Ich schlafe besser., Wir unternehmen viel mehr. Kondition ist erheblich besser und Kon-
zentration denke ich auch.”

Wie er eine erneute Trunkenheitsfahrt vermeiden wolle?- ,Ich werde nie wieder spontan
trinken. Ich weil} ja wann ich trinken werde und kann es verhindern."

Nach den Gesprachen gefragt und was er flir sich personlich daraus mitgenommen ha-
be, teilte HerriI&&& mit: ,Das waren die Gespréache Uber Motive. Da habe ich mich

schwergetan. Gerade diese Trinkhistorie vor Augen geflihrt, warum es sich so aufge-
tdrmt hat.”

Ob er noch etwas hinzufligen mochte, gab Herr===" an: ,Es war sehr schockierend,
es war wichtig, sonst hatte ich mein Verhalten nicht gedndert. Es hat sich alles zum Gu-
ten gewendet, es hat mir gut getan.”

Die Angaben des Untersuchten zu dem die Untersuchung begleitenden Fragebogen
,Fragen zu Alkoholwirkungen" zeigen, dass sich Herr @bezﬂglich Trinkmenge und

Promillegehalt sowie verkehrsrelevanter Promillegrenzen ausreichend Wissen angeeig-
net hat.

Nach eigenen Angaben waren zum Zeitpunkt der Untersuchung weder in Hinblick auf
BuRgelder noch in strafrechtlicher Hinsicht Verfahren anhangig.

Psychophysische Funktionspriifung

Da zur Beantwortung der behdrdlichen Fragestellung auch die Leistungsvoraussetzun-
gen flr das Flhren von Kraftfahrzeugen zu priifen waren, wurden im Rahmen der ver-
kehrspsychologischen Eignungsuntersuchung die nachstehend aufgeflihrten Testver-
fahren des Testsystems Corporal Plus® (Softwareversion ab 2.0.001) am Computer als
Testbatterie durchgeflihrt.

Das Testmaterial besteht allgemein aus visuellem Reizmaterial: einem "Corporalspfeil"
(einer Figur aus drei ineinander gesetzten Winkeln) und einem Kreuz aus ineinander
gesetzten Winkeln. Die Testbearbeitung erfolgt auf einem Antwortgerat mit 4 Tasten. Je
nach Testanforderung ist die jeweils richtige Taste flr oben, links, rechts oder unten zu
dricken.

Zur Berechnuna des Testeraebnisses wird als Schnelligkeitsmal die Reaktionszeit er-
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wird der Leistungskennwert verwendet, der im Sinne der Testfairness die Reliabilitat
(Messtoleranz) des Schnelligkeitsmales berlicksichtigt. Die Berechnung des Leis-
tungskennwerts erfolgt nur dann, wenn die Fehleranzahl nicht unter eine Toleranzgren-
ze fallt, die abhangig vom jeweiligen Testverfahren definiert ist. Wird die Fehlertole-
ranzgrenze Uberschritten, ist die Schnelligkeitsleistung nicht mehr interpretierbar und
die Testung ist zu wiederholen.

Die Testergebnisse werden in Prozentrangen von 0 - 100 angegeben. Ein Prozentrang
(PR) von 45 bedeutet z.B., dass 55 % der Bezugsgruppe "Kraftfahrerpopulation” Test-

ergebnisse erzielen, die Uiber der erreichten Leistung liegen. Ein PR von 100 steht also
fur die bestmdgliche, ein PR von 0 fiir die geringste Leistung. Flr die Fahrerlaubnis der
Gruppe 1 sind die Anforderungen erflillt, wenn der Prozentrang 16, bezogen auf alters-

unabhangige Normwerte, in allen eingesetzten Leistungstests erreicht oder tberschrit-
ten wird. -

Die Testdurchflihrung erfolgte in deutscher Sprache.
Es wurden durchgeflhrt:

Corporal Plus Selektive Aufmerksamkeit

Diagnostizierbarer Bereich: visuell-selektive Aufmerksamkeit, Konzentrationsleistung.
Aufgabenbeschreibung: Zwei Pfeile erscheinen gleichzeitig auf dem Bildschirm. Zu rea-
gieren ist nur mit der Taste unten, wenn mindestens ein Pfeil davon nach unten zeigt.
Entscheidend ist hierbei die Merkmalsselektion: nur bestimmte Merkmale einer Aufgabe
sind zu fokussieren (= Zielreize) und irrelevante Merkmale auszublenden. Der Test ent-
halt 64 Aufgaben.

Corporal Plus — Verteilte Aufmerksamkeit A

Diagnostizierbarer Bereich: visuell verteilte Aufmerksamkeit, Aufmerksamkeitsleistung.
Aufgabenbeschreibung: Ein Pfeil am Bildschirmrand zeigt entweder nach oben, unten,
rechts oder links (Richtung). Ein Kreuz erscheint ebenfalls am Bildschirmrand entweder
oben, unten, rechts oder links (Position). Zu reagieren ist zuerst auf die Richtung des
Pfeils und dann auf die Position des Kreuzes. Der Test enthalt 64 Aufgaben.

Testresultate (Leistungskennwert) Prozentrang
(Gesamtnorm)

Konzentration Selektive Aufmerksamkeit 1

Aufmerksamkeit  Verteilte Aufmerksamkeit A 96

Testwiederholung
Aufgrund mangelnder Sorgfaltsleistung ist die Berechnung des Leistungskennwerts im
Testverfahren Konzentration nicht méglich. Die Testung war zu wiederholen.

Testresultate (Leistungskennwert) Prozentrang

i g TR TR,
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Zusammenfassende Befundwiirdigung

Die Befunde zur Alkoholvorgeschichte von Herrn <==== (Alkoholtrinkmengen und —
haufigkeiten, Vermeidungsverhalten, Bedingungen des Trinkens, korperliche Merkmale,
soziale, psychische sowie Delinquenz-Merkmale) weisen weder klinische Anzeichen flr
das Vorliegen einer Alkoholabhéngigkeit auf noch fanden sich Merkmalsauspragungen,
die den Schluss auf eine abstinenzpflichtige Alkoholproblematik zulassen (keine Indika-
toren flir ein ,fehlangepasstes Muster von Substanzgebrauch” oder eine aus der ,Lern-
geschichte* ableitbare dauerhafte Kontrollschwéche im Umgang mit Alkohol).

Diagnostisch ist aufgrund folgender Merkmale von einer Alkoholgefahrdung auszuge-
hen, die sich in gesteigerter Alkoholgewdhnung, unkontrollierten Trinkepisoden oder
ausgepragtem Entlastungstrinken duferte und den Hintergrund der aktenkundigen De-
liktvorgeschichte bildete:
- Herr === ist unter erhebhchem Alkoholeinfluss (1, 90 Promille) am 29.09.2019
mit dem Fahrrad aktenkundig auffallig geworden.
- Bei Herrn === |ag eine erhohte Alkoholempfindlichkeitsschwelle vor (Einset-
zen der subjektiv empfundenen Alkoholwirkung erst nach Uberschreiten von 0,5
%o0).
- Herr==== konsumierte Alkohol, um Defizite zu kompensieren.
- Es lag ein Entlastungstrinken vor.

GemaR den Beurteilungskriterien sind die Voraussetzungen zum sicheren Fuhren eines
Kraftfahrzeuges im Fall einer Alkoholgefahrdung gegeben, wenn von einem dauerhaft
kontrollierten Alkoholkonsum ausgegangen werden kann und keine unkontrollierte Kop-
pelung von Alkoholkonsum und Verkehrsteilnahme mehr besteht. Zur Problembewalti-
gung missen folgende Bedingungen erfiillt sein:

- Das Alkoholtrinkverhalten wurde in ausreichendem Umfang und Gber eine aus-
reichende Dauer verandert.

- Die Verhaltensinderung ist motivational gefestigt; sie wurde auf der Grundlage
eines angemessenen Problembewusstseins eingeleitet und wird durch stabilisie-
rende Erfahrungen gestutzt.

- Die Verhaltensanderung ist stabil; es liegt eine ausreichende Durchsetzungs-
kompetenz vor; Bedingungen, die das friihere Trinkverhalten aufrechterhielten,
sind nicht mehr vorhanden oder nicht mehr wirksam.

Eine glinstige Verkehrsverhaltensprognose erfordert dariber hinaus, dass keine korper-
lichen oder kognitiven Beeintrachtigungen der verkehrsrelevanten Funktionen vorliegen,
die einer sicheren Verkehrsteilnahme entgegenstehen.

Diese Voraussetzungen zur Wiederherstellung der Fahreignung kénnen nach der hier
erhobenen Befundlage aus nachfolgend dargelegten Griinden als weitestgehend erfillt
angesehen werden.
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Im Rahmen der verkehrsmedizinischen Begutachtung fanden sich keine Hinweise auf
Folgeschéaden eines Alkoholkonsums oder einen aktuell Uberhdhten Alkoholgebrauch.
Die hiesige Auswertung der Laborparameter ergab normgerechte Resultate.

Eigenen Angaben zufolge halt Herr === Alkoholkarenz ein.

Die angegebene Alkoholenthaltsamkeit wird mit aktuellen medizinischen Verlaufsbefun-
den in Form von Haaruntersuchungen auf Ethylglucuronid (EtG) dokumentiert. In kei-
nem der analysierten 3 cm langen kopfnahen Haarabschnitte war EtG nachweisbar. Die
erhobenen Befunde sprechen fiir eine Alkoholabstinenz in den jeweils ca. 3 Monaten
vor den Probenentnahmen am 25.01.2021, am 26.04.2021 und am 24.06.2021, so dass
durch die Ergebnisse ein insgesamt ca. 8-monatiger Zeitraum der Alkoholenthaltsam-
keit belegt wird. Fiir eine positive Verkehrsverhaltensprognose sind unauffallige medizi-
nische Befunde zwar eine notwendige, jedoch noch keine hinreichende Bedingung.
Normgerechte korperliche Befunde erlauben noch keine Aussage Uber die zuklinftige
Bereitschaft und/oder Fahigkeit zur Anpassung an die Verkehrsbestimmungen bzw. zur
Vermeidung eines Riickfalls in die problematischen Alkoholkonsummuster. Diesbeziig-
lich kommt den verhaltenspsychologischen Befunden entscheidende Bedeutung zu.

Die Abklérung der psychophysischen Leistungsvoraussetzungen hinsichtlich maoglicher
Leistungsméngel zu den verkehrsrelevanten Fahigkeitsbereichen Konzentration und
Aufmerksamkeit lasst im Vergleich zur Norm ein normgerechtes Leistungsbild erken-
nen. Fragestellungsrelevante psychophysische Leistungsbeeintrachtigungen liegen bei
dem Untersuchten nicht vor.

Der Untersuchte hat beim Explorationsgesprach und der medizinischen Untersuchung
eine ausreichende geistige Flexibilitdt gezeigt, das Gesprach hinreichend sachlich ge-
fuhrt, die gestellten Fragen rasch aufgenommen und diese angemessen verarbeitet.
Der Untersuchte kooperierte angemessen, zeigte sich gespréchsbereit und akzeptierte
in der Untersuchungssituation die behérdlichen Bedenken. Er zeigt sich so weit offen,
dass die flir eine Problem- und Verhaltensanalyse notwendigen Hintergrundinformatio-
nen erhoben werden konnten.

Im Verlaufe des verkehrspsychologischen Untersuchungsgesprachs hatte der Unter-
suchte Gelegenheit, die von ihm begangene Trunkenheitsfahrt mit dem Fahrrad am
29.09.2019 aus seiner Sicht darzustellen und seine gegenwartige Lebenssituation zu
schildern. Seine ehemaligen und jetzigen Alkoholkonsumgewohnheiten wurden einge-
hend erortert.

Eine aus verkehrspsychologischer Sicht glinstige Prognose setzt voraus, dass der Be-
treffende Uiber Problembewusstsein und einen hinreichenden Grad an Kritikfahigkeit
verflgt. Er sollte sich auch im Rahmen seiner Méglichkeiten differenziert und selbstkri-
tisch mit seinem Fehlverhalten und den diesem Fehlverhalten zugrundeliegenden Ein-
stellungen und Motiven auseinandergesetzt haben.

LA 1 1 L 1 L] Ll | ' A 1 | 25 BN e I v i ERa R e S 1
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nicht selten in einem reichlichen, gelegentlich auch in einem sehr erheblichen Umfang
zusprach.

Nach dem Ergebnis der Exploration und unter Beriicksichtigung der medizinischen Be-
fundlage, kann davon ausgegangen werden, dass Herr<==== seine Alkoholkonsum-
gewohnheiten hinterfragt, als problematisch, viel zu viel und als Missbrauch Sowie die Trinkmotive
erkannt hat (Auf die Frage, wie er seine friiheren Alkoholkonsumgewohnheiten bewerten/ einschétzen und ob er
sie als problematisch einschétzen wiirde, erklérte Herr === ,Auf jeden Fall problematisch. Das war schon Miss-
brauch.”, Das bedeute (?): ,Unbedacht, viel zu viel.”). Damit kann bei Herrn === von einer ausrei-
chenden Offenheit und Reflektion beziiglich seiner friiheren Trinkmengen und- ge-
wohnheiten ausgegangen werden.

Die Angaben von Herl =s==zu seinem friheren Umgang mit Alkohol unterstreichen
die Aussagen hinsichtlich einer hohen Alkoholgewdhnung im Deliktzeitraum (siehe Explora-
tion). Die als realistisch einzuschéatzende Darstellung des friiheren Verhaltens verdeut-
licht, dass sich Herr ====smit Erfolg um eine offene und selbstkritische Analyse seiner
Vorgeschichte und insbesondere seiner damaligen Trinkgewohnheiten bemuht hat.

Aus den Angaben zu den Bedingungen fir die Entwicklung im Trinkverhalten kann
nachvollzogen werden, durch welche personlichen Griinde diese problematische Alko-
holbeziehung entstehen konnte. Herr === erklarte dazu: ,Die Arbeit war da und ok, Wi sind
die Jahre durchgegangen. Seitdem ich in Mtinchen wohne seit 2013 hat es richtig angefangen, Ich hatte meinen
ersten richtigen Job, war von zu Hause weg, ich hatte das erste Mal arbeitsbedingt Stress. Das hat mich mehr belas-
tet, ich habe in einer WG gewohnt. Nach einem schlechten Arbeitstag konnte ich mit dem Mitbewohner ein Bier trin-
ken. 2014 habe ich mich von meiner damaligen Freundin getrennt wegen der Entfernung. Das hat mich mehr belas-
tet als ich dachte. Ich habe neue Freunde gefunden und bin wieder weggegangen. Ich bin eher ein ruhiger Mensch.
Der Alkohol hat mir geholfen kontaktfreudiger und selbstbewusster zu werden.“ Eine selbstkritische Identifi-

kation und Bewertung persénlicher Faktoren fir die Akzeptanz dieser Trinkmengen
kann aus den Angaben weitestgehend abgeleitet werden.

Nach dem Ergebnis der Exploration kann davon ausgegangen werden, dass Herr ==
== seine frilheren Alkoholkonsumgewohnheiten selbstkritisch hinterfragt und im Ge-

sprach realistisch geschildert hat. Herr == hat sich mit seinen friiheren Trinkmotiven
und den situativen Bedingungen seines friilheren Alkoholkonsumverhaltens auseinander

gesetzt. Er war zudem in der Lage, die Entwicklung seiner normabweichenden Trinkge-
wohnheiten nachvollziehbar zu beschreiben.

Im Hinblick auf den gegenwartigen Umgang mit alkoholischen Getréanken machte Herr
#E== geltend, er habe seine Alkoholstraftat zum Anlass genommen, sowohl seinen
allgemeinen Umgang mit Alkohol als auch seine Verhaltensplanung zur Trennung von
Alkoholkonsum und Fahren zu (iberdenken. Das Risiko hinsichtlich eines erneuten Fah-
rens unter Alkoholeinfluss ist nicht mehr als Uiberdurchschnittlich erhoht einzuschatzen.

Nin unrantennann AMimhalendiginninn dnrnit Inht ar nllinhnlnhetinant wine ale Trinle
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gleiterscheinungen eines verringerten Alkoholgebrauchs (Leistungsfahigkeit, kérperli-
ches Wohlbefinden) in der Fortsetzung der eingeleiteten Verhaltensanderung (“Ich bin viel

fitter. Die Wochenenden sind nutzbarer geworden. Ich schlafe besser. Wir unternehmen viel mehr. Kondition ist er-
heblich besser und Konzeniration denke ich auch.").

Im Gesprach Uber die Geféhrlichkeit einer Fahrt unter Alkoholeinfluss lieR Her===
in der Exploration erkennen, dass er zukiinftig in der Lage sein wird, die Gefahrenrisi-
ken einer alkoholisierten Verkehrsteilnahme besser als bisher einzuschatzen.

Ferner zeigte Herr&== mit dem Aufsuchen professioneller Hilfe sein Interesse an
der Mitwirkung beim Ausrdumen der behérdlichen Bedenken an seiner Fahreignung.

Herr=====> organisiert Alkoholtrinkanl&sse und Fahrten so, dass ein problematisches
Zusammentreffen verhindert wird. Die Ausfiinrungen des Untersuchten lieRen auch
erkennen, dass die mit dem entstandenen Fahrerlaubnisproblem verbundene padago-
gische Wirkung der verhangten Sanktionen eingetreten ist. Herr === hat offenbar in
der Zwischenzeit die diesbezliglichen persdnlichen Nachteile in voller Tragweite ver-
spurt und reflektiert. Er hat erkannt, dass er sich durch neuerliches Fehlverhalten gege-
benenfalls in noch groRerem Ausmal schaden wird. Herr =55 zeigte sich einsichtig
und selbstkritisch genug, um die Gefahrenrisiken einer alkoholisierten Verkehrsteilnah-
me zukinftig besser als bisher beurteilen zu kénnen.
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AbschlieBende Stellungnahme

Im medizinischen Bereich ergab der kérperliche Befund keine eignungsausschlieen-
den Hinweise auf eine derzeit vorhandene Alkoholproblematik. Die Laborbefunde stiit-
zen die behauptete Alkoholenthaltsamkeit.

Hinweise auf fahreignungsrelevante psychophysische Leistungsbeeintrachtigungen
ergaben sich bzgl. der beantragten Fahrerlaubnisklasse(n) nicht.

Die verhaltenspsychologischen Befunde lassen tragfahige Verhaltensvorsatze zur

rechtskonformen Trennung der Verhaltensbereiche Alkoholkonsum und Verkehrsteil-
nahme erkennen.

Wir beantworten die behordliche Frage wie folgt:

Es ist nicht zu erwarten, dass die zu begutachtende Person auch zukinftig ein
fahrerlaubnisfreies Fahrzeug unter Alkoholeinfluss flihren wird, so dass dadurch
die Eignung zum Fiihren von Fahrzeugen nicht ausgeschlossen ist. Es liegen als
Folge eines unkontrollierten Alkoholkonsums keine Beeintrachtigungen vor, die
das sichere Filihren eines Fahrzeugs in Frage stellen. Somit kann ein fahrerlaub-
nisfreies Fahrzeug geflihrt werden.

Es hatte statt einer Fahrt mit dem erlaubnisfreien Fahrzeug genau so gut eine
Fahrt mit einem Kraftfahrzeug stattfinden konnen.

Uber die bloRe Alkoholgewdhnung hinaus sind keine Umsténde dafiir ersichtlich,
dass die zu begutachtende Person zukiinftig mit erhohter Wahrscheinlichkeit
auch mit einem Kraftfahrzeug unter Alkoholeinfluss im StraRenverkehr auffillig
wird, so dass dadurch auch die Eignung zum Fiihren von Kraftfahrzeugen nicht
ausgeschlossen ist. Es liegen als Folge eines unkontrollierten Alkoholkonsums
keine Beeintrachtigungen vor, die das sichere Fihren eines Kraftfahrzeugs der
Gruppe 1 in Frage stellen.

H. Breuer ' A Menzel
Diplom-Psychologin Arztin
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